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心臓手術を受ける患者は不安や恐怖を感じる
中でも､ 生への執着心や回復意欲を持ち､ 主体
的に行動に至っており１)､ 新たな課題の解決の
ために踏み出している｡ 術後患者が回復に向け
て行動するためにはきっかけが必要であること
が明らかにされているように２)､ 患者は不安と
期待の狭間で揺れ動き葛藤しながらも様々なきっ
かけによって､ 回復行動へ踏み出していく｡
心疾患には生活習慣が大きく影響しており､ 患
者は手術を終え退院した後も長期的に生活の調整
をしていかなければならない｡ 患者が自分らしさ
を保ち､ 個々の生活スタイルに応じた療養行動を
継続できることはＱＯＬの向上に繋がると考えら
れる３)４)｡ 患者が療養行動を継続していくためには､
主体的に回復行動に踏み出すことが重要である｡
そのため､ 患者が回復行動に主体的に踏み出すきっ
かけを明らかにし､ それを支える看護援助を考え
る必要があると考えた｡
先行研究では､ 術前の患者の思いや術後の回
復行動に至る際の体験や回復意欲､ 退院後の自
己管理など回復行動への取り組みに関連するも
のは明らかになっているが３)～６)､ 患者が回復行
動へ踏み出すきっかけそのものに焦点を当てた
研究はなかった｡
そこで我々は､ 心臓手術を受けた患者を対象
に､ 回復行動へ踏み出すきっかけを明らかにす
ることとした｡ そして､ 患者が主体的に回復行
動へ踏み出すことを支える看護援助についての
示唆を得たいと考えた｡ 回復行動へ踏み出す際
のきっかけを明らかにすることで､ 患者が回復
行動に主体的に取り組めるような意図的な介入
方法を検討することが可能となると考える｡
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心臓手術を受けた患者の回復行動へ踏み出すきっかけにはどのようなものがあるか明らかにすることを目的に､ 心臓
手術後の患者７名を対象に半構成的面接を行い､ 質的帰納的方法で分析を行った｡ 心臓手術を受けた患者の回復行動へ
踏み出すきっかけとして､【手術が終わり生きている喜びを感じる】【身体が良くなってきたと感じる】【苦痛を和らげ
たいと思う】【自分らしい生活を送りたいと思う】【家族のために自分ができることをしたいと思う】【困難を乗り越
え生きていこうと決心する】【病気が悪化しないようにしようと思う】【今目標とすべきことに気づく】【自分なりに
工夫しようと思う】【周囲の人の存在によって支えられていると感じる】の10のカテゴリーが抽出され､ これらには
『自らの生命力を感じる』､ 『目標へ向かう原動力となる欲求を持つ』､ 『生き抜いていこうと決意する』､ 『周囲からの支え
が力となる』 の４つの特徴があると考えられた｡
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術後の回復過程において心臓手術を受けた患
者の回復行動へ踏み出すきっかけにはどのよう
なものがあるか明らかにし､ 患者が主体的に回
復行動に取り組むことを支える看護援助の示唆
を得ることである｡
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回復行動へ踏み出すきっかけ：
手術侵襲により変化した健康状態を
向上させることに関わる認知・感情｡
回復行動：手術侵襲により変化した健康状態を
向上させる行為｡
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１. 研究対象者
心臓手術後の成人または老人で､ 認知障害が
なく､ 日常会話が可能で､ 安静時に動悸や息切
れ､ 狭心痛がなく約１時間程度の面接が可能と
判断された患者で､ 本研究の主旨・方法を理解
し､ 研究への協力に同意を得られた方とした｡
２. データ収集方法
研究デザインは質的帰納的研究とした｡ 面接
は作成したインタビューガイドを用いて､ 術後
の身体状態の変化に伴う認知・感情について対
象者１名に対し研究者２名で行った｡ 面接時間
は説明時間を含め､ １時間程度とした｡
データ収集期間は平成24年８月～９月であっ
た｡
３. データ分析方法
インタビュー内容を逐語録にし､ データとし
た｡ そして､ ケースごとに回復行動へ踏み出す
きっかけと思われる部分を抽出し､ コード化し
た｡ そして類似したコードをまとめ､ カテゴリー
化を行った｡ このプロセスは必要に応じ逐語録
と照合し､ 研究者全員で確認しながら進めた｡
４. 倫理的配慮
本研究は高知県立大学研究倫理審査委員会の
承認及び､ 研究協力施設の倫理審査委員会の承
認を得て行った｡ 対象者には､ 本研究の主旨､
守秘義務､ 協力の任意性､ 協力中断の自由､ 心
身負担への配慮､ 研究結果の公表の仕方､ なら
びに看護上の貢献について文書を用いて口頭で
説明し､ 同意を得た上で面接を行った｡
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１. 対象者の概要
インタビューは男性５名､ 女性２名の計７名
に実施した｡ 年齢は60歳代が１名､ 70歳代が３
名､ 80歳代が３名であった｡
冠動脈パイパス術を受けた対象者が３名､ 大
動脈弁置換術を受けた対象者が３名､ どちらも
受けた対象者が１名であった｡ 面接時の術後日
数は､ ３日から16日であり､ 全ての対象者は離
床し､ ドレーンが抜去され､ 食事が開始されて
いた｡
２. 心臓手術を受けた患者の回復行動へ踏み出
すきっかけ
データを分析した結果､ 心臓手術を受けた患
者の回復行動へ踏み出すきっかけとして､ 10の
カテゴリーが抽出された (表１)｡ 以下に､ そ
れぞれについて説明していく｡ また､ 以後カテ
ゴリーは【 】､ サブカテゴリーは≪ ≫､ 対
象者の言葉は ｢ ｣ で示す｡
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【手術が終わり生きている喜びを感じる】と
は､ 命に関わる手術が終わり生きていると実感
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し､ 前向きな感情を抱くというものであった｡
これは､ ≪大変な手術が終わり助かったと感じ
嬉しさや安堵感を抱く≫≪手術に耐えられたこ
とを実感し手術をして良かったと思う≫の２つ
のサブカテゴリーで構成されていた｡ 対象者は､
｢ここの手術大変だから､ 出てきたときに助かっ
てる､ 嘘みたいと思って｣ と語り､ 心臓手術に
対して恐怖を感じていたが､ 手術が無事終わっ
たことに安心感を抱いていた｡
	

【身体が良くなってきたと感じる】とは､ 自
身の身体状態を主観的､ あるいは客観的に捉え
ることができることで､ 身体が回復しつつある
ことを実感するというものであった｡ これは､
≪看護師のサポートにより回復に向かっている
と感じる≫≪ＡＤＬ拡大により身体が良くなっ
てきたと感じる≫≪日が経つにつれて症状がな
くなり身体が良くなってきたと感じる≫の３つ
のサブカテゴリーで構成されていた｡ 対象者は､
｢昨日はちょっとしんどくってね｡ リハビリあ
んまりできなかったの｡ けどね､ 今日は大丈夫
やけどね｣ と語り､ 日々の症状の変化を捉え､
比較することで身体が良くなってきたと感じて
いた｡
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【苦痛を和らげたいと思う】とは､ 手術によっ
て生じる疼痛や不眠､ 恐怖といった症状や苦し
みを患者が緩和したいと思うというものであっ
た｡ これは､ ≪どうしようもない痛みを和らげ
たいと思う≫≪自分の中の恐怖を緩和したいと
思う≫の２つのサブカテゴリーで構成されてい
た｡ 対象者は ｢痛いから毎晩寝れなくて｡ 直角
にベッドを立てて寝たりしたら楽なのよ｣ と語
り､ 自分にとっての苦痛を少しでも緩和したい
という思いを持っていた｡
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【自分らしい生活を送りたいと思う】とは入
院中から今後のしたいことを考えることで､ 自
分のしたいことを生活に取り入れていきたいと
思うというものであった｡ これは､ ≪回復する
ためには目標や夢を持つことが大切だと思う≫
≪術前やっていたことを退院後も続けてやって
いきたいと思う≫≪退院後新たにしたいと思っ
ていることがある≫≪自分で楽しみを作り退院
後楽しく過ごしたいと思う≫の４つのサブカテ
ゴリーで構成されていた｡ 対象者は､ ｢家もき
れいにしたいです｡ もう間があったらね､ お掃
除とか､ そういうことしよった人やから私｣ と
語り､ 入院前に習慣として続けていたことが手
術により途絶えることで､ 自分の好きなように
生活を送れなくなったことから､ 退院後は今ま
で通りの生活をしたいと思っていた｡
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【家族のために自分ができることをしたいと思
う】とは､ 心臓手術を受けたことにより､ 一時的
に家族内での役割を遂行できていないと感じ､ 家
族に迷惑をかけたくないから頑張ろうという思い
や､ 退院後家族の中で自身の役割を見出し､ 家族
のために働きたいという思いを持つものであった｡
これは､ ≪退院後も療養生活は続くため家族に迷
惑を掛けないようにしたいと思う≫≪家族のため
に退院後したいと思っていることがある≫の2つの
サブカテゴリーで構成されていた｡ 対象者は､ ｢自
分の家族に少しでも感謝してもらえるようなこと
をやっていきたい｣ と語り､ 家族に喜んでもらえ
るような夢を実現したいと思っていた｡
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【困難を乗り越え生きていこうと決心する】と
は､ 生命の危機や術後の疼痛など､ どのような状
況に直面しても生き抜いていこうと決意するとい
うものであった｡ これは､ ≪生きたいと思い､ そ
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のチャンスを自分で掴まなければならないと思う≫
≪痛みが続くことを乗り越えて生きていかなけれ
ばならないと思う≫の２つのサブカテゴリーで構
成されていた｡ 対象者は ｢いつまで痛みが続くろ
うかと思うて毎日が辛いけど､ 乗り越えて生きて
いかんといかんから｣ と語り､ 生きていかなけれ
ばならないからこそ､ 続く痛みを我慢したり､ 自
ら工夫したりしなければならないという思いを抱
いていた｡
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【病気が悪化しないようにしようと思う】とは､
心臓は生命に直結する臓器であるため､ 病気が悪
化することへの恐怖心があり､ それを起こさない
ようにしようと思うというものであった｡ これは､
≪悪くなるのが怖いため医療者に従おうと思う≫
≪まずは無理をせず徐々に病気を治さなければな
らないと思う≫≪退院後気を付けていこうと思っ
ていることがある≫の３つのサブカテゴリーで構
成されていた｡ 対象者は､ ｢私が心配しゆうのは､
二次的に病気が起きること｡ それにならんように
看護師さんの指示で動いていこうかなと｣ と語り､
状態を悪化させないために医療者の許可した範囲
内で動こうと思っていた｡
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【今目標とすべきことに気づく】とは､ 回復に
向けて､ 入院生活の中で達成すべき目標に気づく
というものであった｡ これは､ ≪早く次の段階に
進みたいと思う≫≪退院後に向け目の前の達成で
きそうな目標がある≫≪目標があるとそれに向け
て努力できると感じる≫の３つのサブカテゴリー
で構成されていた｡ 対象者は､ ｢孫のためにできる
ことはしたいと思うから体力をつけるために歩き
ゆう｣ と語り､ 退院後の生活をイメージしながら
今すべきこと､ できることを捉えていた｡
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【自分なりに工夫しようと思う】とは､ 患者が
回復行動を取るにあたり､ 医療者に教えられた方
法で実施していく中で､ より安楽を得るために自
分に合った方法を取り入れることが必要だと思う
というものであった｡ これは､ ≪自分に合った方
法を見つけていくことが必要だと思う≫≪医療者
に教えてもらった方法を取り入れる必要性を感じ
る≫≪医療者に従うことが早く回復するための手
段だと思う≫の３つのサブカテゴリーで構成され
ていた｡ 対象者は､ ｢看護師さんの言うことをやっ
てみて､ 自分には合わないと思ったら､ どうした
ら合うようになるかを考えたらえい｣ と語り､ 医
療者に教えてもらったことをそのまま実施するだ
けでは不都合を感じ､ 自分でより良い方法を考え
て実施する必要性を感じていた｡
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【周囲の人の存在によって支えられていると感
じる】とは､ 家族や医療者の存在や励ましにより､
努力しようと思うというものであった｡ これは､
≪周囲の人の励ましや存在によって前向きに取り
組んでいこうと思う≫≪医療者に口渇感を緩和し
てもらい嬉しく思う≫≪家族の存在に感謝し生き
たいと思う≫の3つのサブカテゴリーで構成されて
いた｡ 対象者は ｢家族がリハビリ頑張りよって言
うてくれりゃ勇気づけになって､ 頑張らないかん
と思うわ｣ と語り､ リハビリテーションを術後続
けていく中で､ 家族からの励ましにより後押しさ
れて､ よりリハビリテーションに励もうという強
い意志を抱いていた｡ また､ 対象者は ｢入院して
いて苦しいことがあって､ 看護師さんが励まして
くれて頑張らないかんなぁと思った｣ と語り､ 入
院中に苦痛を感じているとき､ 看護師からの精神
的サポートにより､ これからも生きて頑張らなけ
ればならないという思いを抱いていた｡
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１. 心臓手術を受けた患者の回復行動へ踏み出す
きっかけの特徴
心臓手術を受けた患者の回復行動へ踏み出すきっ
かけとして10のカテゴリーが抽出された｡ そして､
それらには､ 『自らの生命力を感じる』､ 『目標へ向
かう原動力となる欲求を持つ』､ 『生き抜いていこ
うと決意する』､ 『周囲からの支えが力となる』 の
４つの特徴があると考えた｡
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心臓手術を受けた患者は､ 【手術が終わり生き
ている喜びを感じる】【身体が良くなってきたと
感じる】というように､ 自らの生命力を感じるこ
とで生きる方向へ向かっているという確証や安心
感を得て､ 前向きな気持ちを抱き回復行動に取り
組むと考える｡ そしてＡＤＬの拡大や時間の経過
によりさらに回復していることを確信すると考え
られる｡
船山７)が､ 術後患者は生が自分の生命活動を営
めるだけ十分な状態に回復しているのかどうかと
いう葛藤状態に陥ると述べているように､ 患者は
術後生きていると生を実感するものの､ 身体状態
が不安定であることを感じ､ 生の確かさが揺らぐ
体験をしている｡ そのような状況の中で患者は回
復行動へ踏み出しているが､ 回復行動を取ること
で主観的・客観的に身体が良くなってきたことを
感じ､ 行動したことの成果を感じることが自分に
はできるという自信や安心となり､ さらに新たな
回復行動に繋がると考えられる｡
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心臓手術を受けた患者は､ 【苦痛を和らげたい
と思う】【自分らしい生活を送りたいと思う】
【家族のために自分ができることをしたいと思う】
というように､ 回復行動へ踏み出すための活力と
なる欲求を持っていた｡
心臓手術を受けた患者は､ どうしようもない痛
みや不安を和らげたいという思いを抱えていた｡
自分の置かれている状況を少しでも良くしたいと
いう欲求は原動力となり回復行動に取り組むこと
に繋がると考えられる｡ また患者は､ 退院後の生
活の中で生きがいとなるものを持ち､ 役割を果た
したいという欲求を持っていた｡ 退院後の夢や目
標があることで､ それに向けて努力することがで
きると考えられる｡
あらゆる欲求の中で最も優勢なものである生理
的欲求は､ 他のどんな欲求よりも最も主要な動機
づけとなり､ それが満たされると直ちに他のより
高次な欲求が出現し､ それが生理的欲求に代わっ
て優位に立つようになる8)｡ このことから人間は
生理的欲求が満たされることが第一条件であり､
その欲求が満たされることにより､ 新たな欲求が
出現するといえる｡ そのため､ まずは【苦痛を和
らげたいと思う】という身体的安楽を求める欲求
が優先され､ その欲求が満たされることによって
【自分らしい生活を送りたいと思う】【家族のた
めに自分ができることをしたいと思う】という自
己実現を目指す高次の欲求が出現し､ 患者はこれ
らの欲求が原動力となって回復行動へ踏み出すと
考えられる｡
 !"!#$%&
心臓手術を受けた患者は､ 【困難を乗り越え生
きていこうと決心する】【病気が悪化しないよう
にしようと思う】【今目標とすべきことに気づく】
【自分なりに工夫しようと思う】というように､
自身の状況を捉え､ 主体的な行動に向かう決意を
持ち､ 回復行動へ踏み出そうとしていた｡
患者は恐怖や不安を抱えながらも手術を受けよ
うと決意していた｡ 既存の研究においても１)５)､ 心
臓手術を受けた患者は死に対する恐怖を持ち不安・
苦痛を常に感じ葛藤を抱いている中で､ 生きたい､
回復したいという意欲や意志を持つと明らかにさ
れている｡ 患者は､ 術前に死の恐怖を体験し､ 生
きたいという思いをより強く持つことで､ 術後困
難な状況に直面しても､ これからも生き抜いてい
こうと決意すると考えられる｡ 岡本９)や神津ら10)の
研究でも､ 手術を終えた患者は何があっても現実
を受容しようと決意し､ 今自分がすべきこと､ 真
にしたいことを模索することが明らかになってい
高知女子大学看護学会誌第39巻第２号 (2014)
― 85 ―
る｡ またその決意は､ 自分らしく生きようとする
次なる目標を導き､ 主体性を持った行動に至ると
述べられている｡
以上のことから､ 心臓手術を受けた患者は､ 生
命と直結する手術を体験することで【困難を乗り
越え生きていこうと決心する】という生き抜く決
意をしている｡ そして生き抜いていくために､
【病気が悪化しないようにしようと思う】【今目
標とすべきことに気づく】【自分なりに工夫しよ
うと思う】というように､ 自身の状況を捉え､ 主
体的な行動に向かう決意を持ち､ 行動に向かうと
考える｡ このように､ どのような現実であっても患
者が主体的に乗り越えようとする意志を持ち､ 取り
組むことは､ 回復行動に繋がると考える｡ 患者は自
ら意思決定をすることで､ 直接回復行動に結びつき
やすくなると考える｡ そのため､ 患者が取り組むべ
き事柄に気づき､ 行動することを決意することが回
復行動へ踏み出すためには重要である｡
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心臓手術を受けた患者は､ 【周囲の人の存在に
よって支えられていると感じる】というように､
家族や医療者の存在や励ましに対する感謝の気持
ちを抱いて､ 自分自身の生きる気力を持ち､ 回復
行動へ取り組むと考える｡
加藤11)は家族とは強固な情緒的きずな､ 帰属感､
お互いの生活に関わりたいという欲求によって結
びつけられた集団であり､ 家族の面会や励ましの
言葉は手術後の患者が回復への意欲を高めていく
ために必要な支援になることを明らかにしている｡
このように､ 患者は術後様々な不安が生じる中で､
情緒的なきずなで結びつけられた家族の存在に対
し感謝の気持ちを抱くことが原動力となり､ 生き
る気力を持ち､ 回復行動へ踏み出していくと考え
る｡ また､ 心臓手術を受けた患者は医療者の励ま
しが勇気づけとなり､ リハビリを頑張らなければ
ならないという思いを抱いていた｡ 小林６)､ 今西
ら１)は､ 対象者は医師と話をすることや看護者の
日常的な関わりによる励ましを通して､ 医療者が
側にいる安心感により回復意欲を高めていると述
べている｡ また橋ら12)は､ 患者の医療者に対する
信頼は､ 患者が自らの危機を克服する原動力にな
ることを明らかにしている｡ このように､ 患者は
術後心身共に不安定な状況の中でも､ 医療者から
の日常的な関わりや存在により安心感や信頼感を
抱いており､ このことが生きる気力を持つことに
繋がると考えられる｡
２. 看護援助への示唆
心臓手術を受けた患者は､ 自らの生命力を感
じ､ 身体の回復を実感することで､ 退院後の生
活に目を向けていた｡ 茂呂ら13)は､ 患者は生命を
維持し回復できるという安心の感覚を持つこと
で､ 回復への期待を促されるため､ 患者が安心
の感覚を持つための看護援助が回復への意欲そ
のものを促すと報告している｡ 茂呂らが述べて
いる安心の感覚を持つための看護援助とは､ 患
者が生命を維持し回復できると捉えられるよう
にすることであると考えられる｡ このことから
も看護師は､ 患者が自身の状況を捉えることが
できるような援助を提供することが必要である｡
また患者は､ 身体状態の回復に伴い､ 生理的
欲求が充足されると退院後の生活に対する欲求
が顕在化し､ それを原動力として自分で意思決
定しながら回復に向けて取り組んでいくと考え
られた｡ 瀧田14)は､ 患者は､ 元通りに戻ること
を期待しながらも障害を受け止め､ 退院後の生
活や役割復帰を考えた時に自分自身で課題を明
確にして目標設定をしていると報告している｡
このように看護師は術後の回復状況を見極め､
その都度患者の欲求を把握しニーズに応じた援
助を行うと共に､ 患者が自分らしい生活を送る
上での欲求や自身の目標に気づき､ 行動するこ
とを決意することができるように援助する必要
がある｡ それが患者の主体的な回復行動につな
がると考える｡
回復に向かう過程の中で患者は､ 周囲の人々
の存在や励ましによって安心感を得ていた｡ 看
護師は患者にとって人との関わりがどのような
意味を持つかを理解し､ 術後不安定な状況の中
で､ 関わりから力が得られるよう調整していく
役割があると考える｡ また､ 患者は看護師が傍.
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にいると感じることで自分ひとりで頑張らなく
てもいいということに気づき､ 安心感を得て､
回復に向けて行動していた２)ことを明らかにし
た研究もあるように､ 看護師自身が患者の必要
とするときに寄り添い､ 安心感をもたらす存在
であることを自覚し､ 関わっていくことが大切
であると考える｡
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本研究では､ 対象者は男女の人数に差があり､
予定手術であったこと､ 経過が順調であったこ
と､ 心臓手術の種類を限定したこと､ 研究者の
インタビュー技術が未熟だったことから､ 心臓
手術を受けた患者の回復行動へ踏み出すきっか
けを十分に引き出すことができなかった可能性
がある｡
しかし､ 心臓手術を受けた患者の回復行動へ
踏み出すきっかけとして10のカテゴリーが得ら
れ､ それには ｢自らの生命力を感じる｣､ ｢目標
へ向かう原動力となる欲求を持つ｣､ ｢生き抜い
ていこうと決意する｣､ ｢周囲からの支えが力と
なる｣ という４つの特徴があることが考えられ
た｡ 今後これらを基に､ 患者の回復行動へ踏み
出すきっかけについて更に検討していきたい｡
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